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   Eleven patients with invasive bladder cancer were treated with combination chemotherapy con-
sisting of bleomycin (5 mg, i.m., day 1-7), vincristine (1 mg/sqm.i.v., day 8) and methotrexate  (200- 
300 mg/sq.m.i.v. day 8). 
   Chemotherapy was started about 4 weeks following total cystectomy and repeated every 2 or 3 
weeks at least for one year. Five of the patients were free of disease at the mean follow-up time of 
35.6 months, ranging from 21 to 50 month. The 3-year survival rate was 54.5%. Bone marrow sup-
pression (36%), nausea and vomitting  (55%) were observed, but they were not serious and well tolerated. 
   These results suggest hat this regimen could be used safely as an adjuvant chemotherapy fol-
lowing total cystectomy for patients with invasive bladder cancer. Further evaluation will be neces-
sary. 
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thotrexate(MTX)の3剤を 主体 と した併 用 化 学 療
法 を 施 行 して きた の で,い まだ11例とい う少 数例 で は
あ るが 成 績 を 検 討 し報 告 す る.
対 象 と 方 法
1976年か ら1981年まで の6年 間 に 東 京 医 科 歯 科 大 学
泌 尿器 科 を受 診 した 膀 胱癌 患 者 の うち,臨 床 的 に あ き
らか な転 移 を 認 め ず,膀 胱 全摘 術 を受 け た も ので,そ
の 組 織学 的検 索 の結 果 がT3以 上 の 浸潤 癌 症 例 を 原 則
と して 対 象 と した.た だ し,T,,T2で もlymphatic

























































































Table2に示すようにBLMは 第1日 より第7日 ま




















































































































































































与 し,VGRはMTXの 腫 瘍 内net-uptakeを増 加
させ る12)ため に 選 ん だ もの で あ る.こ れ ら3剤 は副 作
用 が ま った く分 散 し て い るた め に,ま た 骨髄 抑制 の強
いMTXに はFolinicAcidRescuei3・23)を併 用 し
た のでMTXの 投 与 量 を200～300mg/m3とや や 多
くした もの の 副 作用 は軽 微 で あ っ た・ わ れ わ れ は 睾 丸
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